










I. Datos Generales 
 Código ASUC 00093 
 Carácter Obligatorio 
 Créditos 7 
 Periodo académico 2020 
 Prerrequisito Farmacología Médica 




II.   Sumilla de la Asignatura  
 
 
La asignatura de Clínica Quirúrgica I corresponde al área de formación de especialidad de 
naturaleza teórica – práctica.  
Tiene como propósito desarrollar en el estudiante la capacidad de redacción de la historia clínica 
y el examen físico pertinente del paciente que requiere diagnóstico quirúrgico sea electivo o de 
emergencia del tracto digestivo.  
 
La asignatura contiene: Historia clínica, fisiología y fisiopatología quirúrgica pre operatorio, 
patología quirúrgica del esófago, patología gástrica, intestinos y pared abdominal. 
 
 
III. Resultado de aprendizaje de la asignatura 
 
 
Al finalizar la asignatura, el estudiante será capaz de redactar la historia clínica y el examen físico 










IV. Organización de Aprendizajes 
 
Unidad I 
Historia Clínica - Preoperatorio Duración en horas 40 h 
Resultado de 
aprendizaje de la 
unidad 
Al finalizar la Unidad el estudiante será capaz de elaborar una  historia 
clínica realizando una adecuada anamnesis, y examen físico, 
estableciendo los principales síndromes quirúrgicos necesarios para la 
preparación preoperatoria del paciente quirúrgico. 
Conocimientos Habilidades Actitudes 
 
 Historia clínica del paciente 
quirúrgico: Anamnesis y 
Examen físico.   Historia 





  Pre operatorio: 
Evaluación del paciente 
quirúrgico. Comorbilidad 
asociada. Riesgo 








 Elabora una historia 
clínica completa hasta 
llegar al diagnóstico 
sindrómico, siguiendo las 
pautas señaladas en la 
teoría. 
 
 Utiliza las herramientas 
diagnósticas que 
complementan la 
historia clínica para 
sostener el diagnóstico 
sindrómico. 
 
 Resuelve con 
responsabilidad las 
interrogantes 
solicitadas en la Prueba 
diagnóstica. 
 
 Valora los alcances 
que tendrá la 





 Prueba objetiva (Teoría) 






 Doherty Gerard M. (2011).  Lo esencial en Cirugía: Diagnóstico y     
Tratamiento. s.I. : Mc Graw - Hill – Interamericana. 
 
Complementaria: 
 Archundia García, A. (2011). Cirugía I: Educación Quirúrgica. s.l. : Mcgraw-
Hill. 
 John L. Cameron, Corinne S. (2009).  Atlas de Cirugía del Aparato digestivo. 






 Semiología Médica y Técnica Exploratoria Suros 8a Ed, 
http://librosdemedicinaparadescargar.blogspot.pe/2010/07/suros-8-ed-












Fisiología Y Fisiopatología Quirúrgica Duración en horas 40 h 
Resultado de 
aprendizaje de la 
unidad 
Al finalizar la Unidad el estudiante será capaz de organizar sus 
conocimientos sobre el funcionamiento normal y anormal de los 
diferentes órganos aparatos y sistemas del paciente portador de 
patologías quirúrgicas.  
Conocimientos Habilidades Actitudes 
 
 Líquidos y electrolitos en 
Cirugía: 
• Composición y distribución    
corporal.             
• Equilibrio   acido básico en 
Cirugía. 
• Homeostasis y sus alteraciones 
en la cirugía y el traumatismo. 
 
 Transfusión de sangre y 
derivados, indicaciones. 
 
 Metabolismo y nutrición en el 
paciente quirúrgico. 
 
 Shock:  
• Hipovolémico, séptico, 




 Analiza la información de 
las asignaturas previas para 
construir nuevos 
conocimientos sobre la 
patología quirúrgica en 
general. 
 
 Emplea las herramientas del 
examen clínico para llegar 
a conclusiones de 
síndromes clínicos en el 
paciente quirúrgico. 
 
 Discute la información y la 
comparte, ayudando a 
sus compañeros en la 
elaboración de material 
de trabajo para un mejor 
aprendizaje. 
 
 Valora los alcances que 





 Prueba objetiva (Teoría) 






 Doherty Gerard M. (2011).  Lo esencial en Cirugía: Diagnóstico y 
Tratamiento. s.I. : Mc Graw - Hill – Interamericana. 
 
Complementaria: 
 Archundia García, A. (2011). Cirugía I: Educación Quirúrgica. s.l. : Mcgraw-
Hill. 





















Patología Quirúrgica de la Pared Abdominal y el Esófago Duración en horas 40 h 
Resultado de 
aprendizaje de la 
unidad 
Al finalizar la Unidad el estudiante será capaz de identificar los 
hallazgos semiológicos de la patología de la pared abdominal y del 
esófago, apoyado por los estudios diagnósticos, y poder realizar 
diagnósticos sindrómicos. 
 
Conocimientos Habilidades Actitudes 
 
 Patología de la Pared 
abdominal. 
• Generalidades. Hernia 
umbilical, epigástrica. Diastasis 
de los músculos rectos. 
Eventraciones. 
• Otras Hernias: 
• Hernia inguinal, hernia crural, 
Hernias por deslizamiento. 
Hernias internas. 
 
 Patología Quirúrgica del 
Esófago  
• Acalasia.    Hernias del hiato 
esofágico. Estenosis caustica  
del esófago. Várices 
esofágicas. 
• Neoplasias Benignas y 
Malignas. 
 
 Analiza la información sobre 
la patología quirúrgica, 
haciendo uso de saberes 
previos, elaborando 
material de trabajo que le 
servirá para su aprendizaje. 
 
 Aplica los conocimientos en 
la solución de casos clínicos 
planteados sobre las 
diferentes patologías 
quirúrgicas de la pared 
abdominal y del esófago.  
 Muestra interés sobre los 
nuevos conceptos que 
adquiere, participando 
activamente en la 
solución de los casos 
clínicos quirúrgicos. 
  
 Valora los alcances que 





 Prueba objetiva 






 Doherty Gerard M. (2011).  Lo esencial en Cirugía: Diagnóstico y 
Tratamiento. s.I. : Mc Graw - Hill – Interamericana. 
 
Complementaria: 
 Archundia García, A. (2011). Cirugía I: Educación Quirúrgica. s.l. : Mcgraw-
Hill. 






 Patología urgente de las hernias de la pared abdominal 
http://www.medynet.com/usuarios/jraguilar/Manual%20de%20urgencias%
20y%20Emergencias/hernia.pdf 













Patología Quirúrgica del Estómago e Intestinos Duración en horas 40 h 
Resultado de 
aprendizaje de la 
unidad 
Al finalizar la Unidad el estudiante será capaz de identificar los 
hallazgos semiológicos de la patología del estómago, intestino 
delgado y grueso, apoyado por los estudios y poder realizar 
diagnósticos sindrómicos.  
 
Conocimientos Habilidades Actitudes 
 
 Abdomen agudo: 
•   Clasificación, fisiopatología, 




 Ulcera péptica:  
•  Gástrica y duodenal. 
Complicaciones: hemorragia, 
perforación y estenosis. 
 
 Cáncer gástrico: 
•  Epidemiología  
• Clasificación, cuadro clínico,   
diagnóstico y tratamiento.  
 
 Patología de Intestino Delgado 
y grueso:  
•  Enfermedad de Crohn, 
Divertículo de Meckel. 
Obstrucción mecánica del 




 Analiza la información sobre 
la patología quirúrgica, 
haciendo uso de saberes 
previos, elaborando 
material de trabajo que le 
servirá para su aprendizaje. 
 
 Aplica los conocimientos en 
la solución de casos clínicos 
planteados sobre las 
diferentes patologías 
quirúrgicas del estómago y 
de los intestinos delgado y 
grueso. 
 Muestra interés sobre los 
nuevos conceptos que 
adquiere, participando 
activamente en la 
solución de los casos 
clínicos quirúrgicos. 
 
 Valora los alcances que 





 Prueba objetiva 






 Doherty Gerard M. (2011).  Lo esencial en Cirugía: Diagnóstico y 
Tratamiento. s.I. : Mc Graw - Hill – Interamericana. 
 
Complementaria: 
 Archundia García, A. (2011). Cirugía I: Educación Quirúrgica. s.l. : 
Mcgraw-Hill. 





 Enciclopedia de Cirugía digestiva:   
 http://www.sacd.org.ar/enciclopedia.htm  
 Tratamiento médico o quirúrgico de la obstrucción intestinal alta 
https://scielo.conicyt.cl/pdf/rchcir/v68n3/art06.pdf  
 Obstrucción intestinal 
http://www.medynet.com/usuarios/jraguilar/Manual%20de%20ur
gencias%20y%20Emergencias/obsintes.pdf  










El desarrollo de la asignatura se llevará a cabo  a través de clases teóricas  y prácticas y seminarios 
por grupos, en los ambientes de los hospitales del MINSA y Essalud. 
Clases expositivas teóricas audiovisuales: estarán a cargo de profesores de la cátedra. Las 
exposiciones serán reemplazadas por Metodologías activas. Promoviendo el aprendizaje por parte 
del alumno, mediante material elaborado por el docente que es previamente  colgado en al aula 
virtual.  
Clases  prácticas: actividad principal de la asignatura y tiene como propósito que el alumno adquiera 
y desarrollen capacidades y competencias según las unidades correspondientes. Básicamente la 
metodología es de tipo experiencial, toda vez que es el paciente el motivo de su accionar y 
aprendizaje. Se promoverán diversidad de instrumentos de trabajo por parte de los alumnos tanto en 
teoría como en las prácticas; desarrollo de cuestionarios, seminarios, foros, etc. La práctica tendrá 
como producto una Historia Clínica hasta el diagnóstico de Síndrome. 
NOTA: Los alumnos deberán presentarse en los hospitales premunidos de un guardapolvo limpio, y 
cada alumno deberá tener como parte de su material de trabajo un estetoscopio. 
 
VI. Evaluación  
 
VI.1. Modalidad presencial  









Unidad I Prueba objetiva  
20% Unidad II Rúbrica  
Evaluación parcial Unidad I y II Prueba mixta 20% 
 Consolidado 2 
Unidad III Prueba objetiva  
20% Unidad IV Rúbrica  
Evaluación final 
Todas las unidades Prueba mixta y Rúbrica de 
evaluación 40% 
Evaluación 
sustitutoria  (*) 
Todas las unidades  No aplica 
(*) Reemplaza la nota más baja obtenida en los rubros anteriores 
 
Fórmula para obtener el promedio: 
 
PF = C1 (20%) + EP (20%) + C2 (20%) + EF (40%) 
  
 
 
 
